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1. 서     론
오늘날 자동차에 의한 도시의 대기오염은 우리나라
뿐만 아니라 전 세계의 대도시가 직면하고 있는 가장 
시급하게 해결해야 할 문제점 중 하나로 여겨지고 있
다. 19세기 이후 산업혁명과 더불어 크게 발전한 교통
수단은 인간의 삶을 윤택하게 만들고 인류에게 많은 
혜택을 제공했지만, 그 피해 또한 적지 않았다. 차량에
서 발생하는 다양한 대기오염물질들은 대기의 온도를 
변화시키거나 시정을 악화시킬 뿐 아니라, 사람의 호
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Abstract
Traffic-related air pollutants and particulates from diesel exhaust cause for increasing respiratory health problem. 
Recent epidemiologic studies have reported adverse effects of urban air pollution on various aspects of respiratory 
health. Bus or truck terminal workers have high probability of exposure to diesel exhaust particle than general 
office worker. This study was designed to evaluate the relationship between pulmonary function of people who 
working at the high-density area of diesel vehicles and pulmonary function of people who working at general office 
in Seoul. So, this study explored the effects on people with exposure to diesel traffic or exposure to diesel traffic, 
through the pulmonary function test (PFT). There were significant difference in Forced Vital Capacity (FVC) and 
Forced Expiratory Volume in 1 second (FEV1) between high-exposure group and control. High-exposure to diesel 
particle were increased risk of reduction in pulmonary function in this study. These results provide the necessity 
additional research that manage people who working at the high-density area of diesel vehicles.
Key words :  Diesel, Diesel vehicle, Health effects, PM10, PM2.5, Pulmonary function test
458      이용진·김다혜·김수환·김정수·신동천·임영욱
한국대기환경학회지 제 32 권 제 5 호
흡기 건강에도 악영향을 미치는 것으로 알려져 있다 
(Andersen et al., 2010). 경유 엔진으로부터 1차적으로 
발생하는 미세입자는 원소탄소 (Elemental carbon), 유
기탄소 (Organic carbon), 황, 질산염 및 각종 유기화합
물을 포함하고 있을 뿐만 아니라, 더 작은 황산, 탄화수
소 및 황 입자를 포함하고 있다. 이러한 경유 엔진 배
출물질은 대기 중에 존재하는 각종 화합물과 상호작용
하여 2차 오염물질을 생성하며 (Jacqueline, 2003), 교통 
관련 오염원에서 발생하는 대기 중 미세먼지의 90% 
가량은 경유 엔진으로부터 기원하는 것으로 알려져있
다 (Kleeman et al., 2000). 경유 차량으로부터 발생하는 
미세먼지는 주로 직경 2.5 μm 이하의 크기가 작은 먼지
들로 구성되어 있으며 입경이 작은 미세먼지들은 폐의 
깊숙한 곳과 하기도 호흡기까지 도달하여 폐포 손상을 
야기할 수 있다 (Daigle et al., 2003). 미세입자로 인한 
건강 장해는 호흡기 계통의 침투율과 입자의 독성에 
의해 결정되며 이때 호흡기계 침투율은 입자의 크기와 
밀접한 관련성을 지닌다. 특히 직경 2.5 μm 이하의 초
미세먼지는 매우 작은 입경으로 인해 상기도에서 인체 
자체의 방어기전에 의해 걸러지지 않고 폐 속 깊숙이 
폐포까지 침착될 확률이 높고, 체내 체류시간도 몇 주
에서 몇 년이 소요될 수 있다. 또한 초미세먼지는 매우 
작은 크기로 단위 면적당 수가 매우 많아 인체에 순간
적으로 많은 수의 입자가 유입되고, 이로 인해 인체 부
하량이 급증할 수 있다. 이러한 인체의 과부하에 의해 
정상적인 폐포의 대식세포에 의한 자정작용이 효과적
으로 이루어지지 못하고, 유입된 입자의 일부가 상피세
포를 통과하여 내부 조직까지 영향을 미칠 수 있으며, 
최근에는 경유차량에서 배출되는 대기오염물질에 노출
이 되는 것이 천식 환자들의 폐기능을 현저히 감소시
킨다는 연구 결과가 보고된 바 있다 (McCreanor, 2007; 
Sydbom et al., 2001).
폐기능의 측정 결과는 병 이환 및 생존과 유의한 상
관관계를 보이며, 임상적으로 폐질환이 의심되는 환자
의 진단뿐만 아니라 치료효과 판정에 유용한 검사일 
뿐만 아니라, 환경오염에 의한 호흡기 장애를 평가하
는 역학연구에서도 널리 이용하는 방법 중 하나이다. 
본 연구에서는 교통 오염물질에 노출이 되는 집단을 
그렇지 않은 집단과 비교하여 집단 간의 폐기능 차이
와 폐기능 저하 위험도를 확인해보고자 하였다.
본 연구에서는 고속버스 터미널 및 화물트럭 터미널
과 같이 경유 엔진 차량 밀집도가 높은 곳의 대기 중 
미세먼지 농도를 측정하여 도시 지역과의 농도 차이를 
확인하여 경유 차량 배출물질 고노출 지역의 근무자와 
일반 사무실 근무자의 폐기능의 차이를 분석하고 폐기
능에 영향을 주는 요인을 파악하고, 이에 대한 폐기능 
저하의 상관성을 확인하고자 하였다.
2. 연구 방법
2. 1  연구 대상 선정
본 연구에서 ‘고노출군’은 서울 강남구에 위치한 C 
고속버스 터미널 실외 근무자 (차량기사, 검표원, 실외
매점 근무자 등) 30명과 서울 양천구에 위치한 S 트럭 
터미널 근무자 20명을 대상으로 하였다. ‘대조군 A’는 
서울 서대문구에 위치한 S 회사의 사무직 근무자 (운수
업체 행정직원, 안내요원 등) 30명을 대상으로 하였으
며, 각 집단의 연구 대상자에게서 설문조사 및 폐기능 
검사를 실시하였다. 대한민국 평균치와의 비교 분석을 
위한 ‘대조군 B’는 국민건강영양조사 제4기 2차년도 
(2008) 원시자료를 이용하여 선정하였다. 폐기능 측정
을 수행한 사람 총 3,274명 중에서 서울시에 거주하며 
고노출군과 성별 및 연령이 동일하며 고노출군의 키와 
체중의 범위가 같은 184명의 데이터를 추출하여 고노
출군과 비교하였다. 대상자에 대한 임상시험에 대하여 
임상시험심사위원회 (IRB)의 심의를 득하여 진행하였
다.
2. 2  미세먼지 농도 측정
각각의 지점별로 PM10, PM2.5의 미세먼지는 저용량 
공기포집기 (mini-volume portable air sampler, Airmet-
rics Co., US)에 PM10 흡입구 (PM10 inlet) 및 PM2.5 흡입
구 (PM2.5 inlet)을 장착하여 5 L/min의 유량으로 시료를 
포집하였고, 지상으로부터 약 170 cm 높이의 지점에 
흡입구를 위치하여 6시간 이상 측정하였다. 시료 포집 
여지는 미량원소성분 분석에 가장 적합한 재질로 알려
진 cellulose ester membrane filter (pore size 1.0 μm)를 
사용하였다. 시료 채취 전에 105℃에서 약 2시간 동안 
건조시켜 페트리 디쉬에 넣어 테플론 테이프로 감아 
밀봉 후 실리카겔이 담긴 진공건조기 (Vacuumdesicca-
tor)에서 보관하였다. 측정이 끝난 후 진공 건조기 내에
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서 24시간 이상으로 충분히 항량 시킨 후, 감도 0.01 
mg의 화학저울 (chemical balance, Precisa Co., US)로 
칭량하였다. 국민건강영향조사 참여자인 대조군 B의 
경우 서울시 측정망자료를 활용하여 분석하였다.
2. 3  개인별 특성 조사
고노출군과 대조군 A의 개인별 특성에 대해서는 설
문 조사를 통해 성별, 키, 체중, 연령, 흡연 여부, 음주 
여부 등에 대한 개인 신상에 대한 정보와 직장 근무 부
서, 근무 년수에 대해서 조사하였다. 두 집단 모두 동일
한 설문지를 이용하여 설문 조사를 실시하였으며, 추
가적으로 질병력, 가족력 및 호흡기 증상에 대해서도 
응답하게 하였다. 대조군 B의 개인별 특성에 대해서는 
국민건강영양조사 제4기 2차년도 (2008) 원시자료의 
설문조사 항목 중 본 연구의 설문지 항목과 일치하는 
내용을 추출하여 연구에 이용하였다.
2. 4  폐기능 검사
폐기능 검사는 폐활량 측정법 (Spirometry)을 사용하
였다. 폐활량 측정에 사용된 기기는 고노출군은 Micro-
medical 사의 MicroLab ML3500 printer spirometer을 
이용하였고, 대조군 A 및 대조군 B는 Sensormedics 사
의 digital spirometer 1022모델을 이용하였다. 고노출
군의 폐기능 측정은 각 터미널의 사무실에서 이루어졌
고 대조군 A의 폐기능 측정은 연구진 실험실에서 이루
어졌다. 측정에 앞서 피검자에게 검사방법을 충분히 
설명하고 피검자의 협조 정도에 따라 본 측정 전에 미
리 연습을 시키고 난 후 검사를 실시하였다. 폐기능 검
사시 피검자들의 연령과 성별에 신장에 대한 자료를 
입력한 후, 안정된 상태에서 피검자는 앉은 자세에서 
최대한 흡기한 후에 손으로 코를 막게하고 마우스피스
를 입에 물게 한 다음 코와 마우스피스에서 공기가 새
지 않도록 주의하면서 다음의 방법 각각에 대하여 3회 
이상 실시하여 측정한 검사 값의 차이가 5% 이내의 것
들 중에서 가장 호기가 잘 된 폐활량 곡선을 선택하였
다.
본 연구에서는 폐기능 검사 측정치 중에서 환기 장
애의 정도를 가장 예민하게 반영하는 변수로 FVC (총
폐활량), FEV1 (1초간 노력성 호기량), FEV1/FVC 비율
을 선택하였으며, FVC (L) 및 FEV1 (L)은 피검자의 연
령과 성별, 키, 체중을 고려한 예측치 (predicted value)
에 대한 실측치의 비율 (%)을 통계 분석에 사용하였다. 
각 수치에 대한 정상 진단 기준은 대한 결핵 및 호흡기 
학회 진료 지침을 참고하였다. 각 변수에 대한 설명은 
“표 1”과 같다.
2. 5  통계 분석 방법
모든 항목에 대하여 기술통계량을 살펴보고, 각각의 
집단별로 연령, 교육수준, 흡연여부, 음주여부에 대한 
폐기능의 차이를 알아보았다. 고노출군과 대조군 A 및 
대조군 B의 폐기능 차이가 있는지를 파악하기 위하여 
일원배치분산분석 (ANOVA)을 실시하였다. 경유 차량 
밀집지역에서 근무하는 ‘고노출군’은 근무 기간과 폐
기능의 상관성을 알아보기 위하여 단순 회귀분석을 실
시하였다. 또한, 고노출군을 기준으로 한 대조군 A, B
의 폐기능의 변화에 대해 알아보기 위해서 집단 변수
를 가변수 (dummy variable)화 하여 회귀분석을 실시
하였다. 집단 구분 이외의 다른 독립변수에 대해서 보
정하지 않은 회귀 모형과 일일 흡연량에 대해서만 보
정한 회귀 모형, 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량을 포
함한 모든 독립변수에 대해서 보정한 회귀 모형의 총 
3가지 회귀 모형으로 나누어서 분석하였다. 경유차량 
배출물질의 노출 유무에 따른 폐기능 저하 위험도를 
알아보기 위한 교차비 (Odds ratio) 산출에는 로지스틱 
Table 1. Explanation of spirometry parameters.
Index Explanation Unit Normal %
FVC Forced Vital Capacity: the volume of gas expired from TLC, with expiration performed as rapidly and completely as possible L >80%
FEV1 Forced Expiratory Volume in 1 second: the volume of gas which is exhaled in a given time interval 1 during the excution of a forced vital capacity L >80%
FEV1/FVC (%) FEV1/FVC ratio: the FEV1 expressed as a peroentage of the FVC % >70%
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회귀분석을 사용하였다. 모든 통계분석은 통계분석 프
로그램인 SPSS 18.0 버전을 사용하였다.
3. 연구 결과
3. 1  연구 대상자의 일반적 특성
전체 연구 대상자는 총 264명으로 고노출군이 50명, 
대조군 A가 30명, 대조군 B가 184명이며, 이 중 여성
의 비율은 각각 20%, 16.7%, 18.5%였다. 고노출군의 
일반적인 특성으로 연령, 성별, 키, 체중, 자택 내 애완
동물 유무, 교육 정도, 흡연 여부, 음주 여부 등 개인 신
상에 대한 정보와 현재 직장의 총 근무 기간과 근무 부
서 및 담당 업무에 대해 설문지를 이용하여 조사하였
다. 대조군 A에 대해서도 동일한 설문지를 사용하여 
설문 조사를 실시하였고, 대조군 B에 대해서는 국민건
강영양조사 제4기 2차년도 (2008) 원시자료의 설문조
사 항목 중 본 설문지 항목과 일치하는 내용을 추출하
여 비교하였다. 전체 연구 대상자의 연령은 27세에서 
60세까지의 범위였으며, 고노출군은 46.04±8.61세, 대
조군 A는 36.67±8.06세, 대조군 B는 45.03±8.30세로 
조사되었다. 고노출군의 키는 169.94±6.69 cm, 체중은 
71.78±12.84 kg이었으며, 대조군 A는 각각 171.73±
7.62 cm, 70.93±12.81 kg, 대조군 B는 각각 168.68±
6.23 cm, 69.93±9.47 kg으로 조사되었다. 교육수준은 
고노출군은 고졸이 31명 (62.0%)으로 가장 많았고, 대
조군 A와 B는 대졸 이상이 각각 29명 (96.7%), 79명 
(42.9%)으로 가장 많았다. 흡연 여부는 고노출군의 ‘현
재 흡연하는 경우’는 20명 (40.0%)이었고, 대조군 A는 
11명 (36.7%), 대조군 B는 68명 (37.0%)으로 조사되었
다. ‘과거에 흡연하였으나 금연한 경우’는 고노출군이 
17명 (34%), 대조군 A는 6명 (20.0%), 대조군 B는 66명 
(35.9%), ‘전혀 흡연하지 않는 경우’는 고노출군 13명 
(26.0%), 대조군 A 13명 (43.3%), 대조군 B 50명 (27.2%)
으로 조사되었다. 음주 횟수는 ‘한달에 1회 미만’인 경
우가 고노출군은 11명 (22.0%), 대조군 A는 5명 (16.7 
%), 대조군 B는 52명 (28.3%)으로 각각 조사되었다. 직
장에서의 근무 기간은 경유 차량 밀집 지역에서 근무
하는 고노출군의 경우 최소 2개월에서 최대 444개월
로 평균 154.9개월이었으며, 일반 사무직 근무자인 대
조군 A의 경우는 최소 1개월에서 최대 336개월로 평
균 92.17개월로 조사되었다.
Table 2. Baseline characteristics if the study participants.
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Alcohol consumption Less than 1 time per monthMore than 1 time per month
11 (22.0)
39 (78.0)
  5 (16.7)
25 (83.3)
  52 (28.3)
132 (71.7)
Employment period (month) Mean±SDRange
154.90±119.36
         2~444
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3. 2  미세먼지의 농도
3. 2. 1  PM10의 농도 비교
고노출군과 대조군 A의 근무 공간 100 m 이내의 지
점에서 각각 PM10의 농도를 측정한 결과, 고노출군의 
경우 191.89±33.11 μg/m3의 높은 농도를 보였고, 대조
군 A는 평균 45.87±16.76 μg/m3의 농도를 보였다. 대
조군 A의 환경 중 미세먼지 농도는 고노출군 근무지역 
주변 환경의 농도와 비교하였을 때, 약 4배가량 높은 
것을 알 수 있었다.
3. 2. 2  PM2.5의 농도 비교
고노출군과 대조군 A의 PM2.5의 농도를 측정한 결
과, 고노출군의 경우 60.82±17.40 μg/m3의 높은 농도
를 보였고, 대조군 A는 평균 27.68±5.49 μg/m3의 농도
를 보였다. 대조군 A의 환경 중 미세먼지 농도는 고노
출군 근무지역 주변 환경의 농도와 비교하였을 때, 약 
3배가량 높은 것을 알 수 있었다 (표 4, 그림 1).
3. 3  폐기능
3. 3. 1  개인 특성에 따른 폐기능 차이
개인 특성에 따른 폐기능 측정값의 차이를 살펴보기 
위하여 연령, 교육수준, 흡연여부, 음주여부에 대한 변
수들을 분석하고, 고노출군 및 대조군 각각의 연구 대
상자들의 성별, 연령, 키를 고려하여 측정된 폐기능 예
측값에 대한 실측값의 백분율을 나타내었다.
3. 3. 1. 1  고노출군의 개인 특성에 따른 폐기능 차이
고노출군의 경우 연령에 따른 FVC (%) 및 FEV1 (%)
의 차이는 없었으나, FEV1/FVC (%)은 연령이 증가함
에 따라 통계적으로 유의하게 감소하는 결과를 보였
다. 교육수준이 높아짐에 따라 FVC (%)와 FEV1 (%)가 
모두 감소하는 결과를 보였으나 통계적으로 유의하지
는 않았다. 그러나 흡연 여부에 대해서 ‘현재 흡연하는 
경우’와 ‘과거에 흡연하였으나 금연한 경우’, ‘흡연경
험이 없는 경우’로 집단을 구분하여 비교하여 보았을 
때, 흡연하는 경우 통계적으로 유의하게 FVC (%)와 
FEV1 (%)가 저하된 것을 알 수 있었다. 음주여부에 대
해서는 ‘정기적으로 음주하는 경우’와 ‘음주하지 않는 
경우’로 집단을 구분하여 비교해본 결과, 음주를 하는 
경우에 폐기능 예측치의 평균이 약간 감소하는 결과를 
보였으나, 통계적으로 유의한 차이는 없었다 (표 5).
3. 3. 1. 2  대조군 A의 개인 특성에 따른 폐기능 차이
대조군 A는 연령에 따른 폐기능의 차이는 나타나지 
않았다. 교육수준에 대해서는 교육 수준이 높을수록 
폐기능 지표들의 수치가 높게 나타났으나 통계적으로 
유의한 결과는 아니었다. 흡연여부에 대해서는 ‘현재 
흡연하는 경우’와 ‘과거에 흡연하였으나 금연한 경우’, 
‘흡연경험이 없는 경우’로 집단을 구분하여 비교하여 
보았으나 흡연에 따른 뚜렷한 차이를 보이지는 않았으
며, 음주여부에 대해서는 음주를 하는 사람일수록 폐
기능 지표의 수치가 더 낮게 나타났으나 통계적으로 
유의한 차이는 없었다 (표 6).
3. 3. 1. 3  대조군 B의 개인 특성에 따른 폐기능 차이
대조군 B는 연령이 증가함에 따라 FVC (%) 및 
FEV1/FVC (%)가 감소하는 것으로 나타났으며, 교육수
준이 높아짐에 따라 FEV1/FVC (%)가 증가하는 경향
을 보였다. 대조군도 고노출군과 마찬가지로 ‘현재 흡
연하는 경우’와 ‘과거에 흡연하였으나 금연한 경우’, 
‘흡연경험이 없는 경우’로 집단을 구분하여 비교하여 
보았으나 흡연에 따른 뚜렷한 차이를 보이지는 않았
Table 3. Concentration of PM10
 (μg/m3).
Site N Mean±SD* Min~Max
High-exposure group   5   45 191.89±33.11 164.6~243.9
Control A 14 111 45.87±16.76 26.05~88.12
*S.D: standard deviation
Table 4. Concentration of PM2.5
 (μg/m3).
N Mean±SD* Min~Max
High-exposure group   5 60.82±17.40 47.03~89.55












Fig. 1. Concentration of PM10 and PM2.5.
PM10 PM2.5
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다. 음주여부에 대해서는 ‘정기적으로 음주하는 경우’
와 ‘음주하지 않는 경우’로 집단을 구분하여 비교해 본 
결과, 정기적으로 음주하는 경우가 폐기능이 더 높게 
나타났지만 통계적으로 유의한 차이는 없었다 (표 7).
3. 3. 2  고노출군과 대조군의 폐기능 비교
3. 3. 2. 1  고노출군과 대조군 A의 폐기능 비교
각각의 측정 결과를 이용하여 고노출군과 대조군 A
의 폐기능을 비교한 결과, 고노출군과 대조군 A 사이
에 FVC (L), FVC (%)와 FEV1 (L), FEV1 (%) 값에서 통
계적으로 유의한 차이를 보였다. FVC (%) 평균은 고노
출군이 83.84%, 대조군 A가 92.17%, FEV1 (%)는 고노
출군이 82.36%, 대조군 A가 98.50%로 대조군 A에 비
해 고노출군의 폐기능 측정치가 더 낮게 나타났다. 전
체 폐활량 중 첫 1초간 내쉴 수 있는 폐활량에 대한 비
율인 FEV1/FVC (%) 값 역시 대조군 A에 비해 고노출
군이 더 낮게 나타났지만 통계적으로 유의한 차이는 
없었다 (그림 2, 표 8).
Table 5. Mean percent in spirometry parameters of high-exposure group.
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*: p<0.05, **: p<0.01, ‡pred: preclicted value
Table 6. Mean percent in spirometers of control A group.
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3. 3. 2. 2  고노출군과 대조군 B의 폐기능 비교
각각의 측정 결과를 이용하여 고노출군과 대조군의 
폐기능을 비교한 결과, 대조군 B에 비해 고노출군의 
FVC (L), FVC (%)와 FEV1 (L), FEV1 (%) 값이 통계적
으로 유의한 차이를 보였다. FVC (%) 평균은 고노출군
이 83.84%, 대조군 B가 90.77%, FEV1 (%)는 고노출군
이 82.36%, 대조군 B가 88.05%로 대조군 A에 비해 고
노출군의 폐기능 측정치가 더 낮게 나타났다. 전체 폐
활량 중 첫 1초간 내쉴 수 있는 폐활량에 대한 비율인 
FEV1/FVC (%) 값은 대조군 B에 비해 고노출군이 약
간 더 높게 나타났으나, 통계적으로 유의한 차이는 없
었다 (그림 3, 표 9).
3. 3. 2. 3  고노출군과 대조군 A, B의 폐기능 비교
고노출군과 대조군 A, B 세 집단의 차이를 비교해 본 
결과, FVC (L), FVC (%), FEV1 (L), FEV1 (%), FEV1/
FVC (%) 다섯 지표 모두에서 통계적으로 유의한 차이
를 보였다. FVC (%) 평균은 고노출군이 83.84%, 대조
군 A가 92.17%, 대조군 B가 90.77%로 대조군 A가 가
Table 7. Mean percent on spironmetry parameters of control B group.
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*: p<0.05, **: p<0.01, ‡pred: preclicted value
Table 8. Difference of pulmonary function between high exposure and control A group.


























N 50 30 50 30 50 30 50 30 50 30
Mean 3.14 4.34 83.84 92.17 2.79 3.60 82.36 98.50 81.86 83.00
S.D‡ 0.60 0.81 13.85 11.91 0.55 0.70 12.51 15.83 8.36 7.43
S.E§ 0.08 0.15 1.96 2.17 0.08 0.13 1.77 2.89 1.19 1.36
p-value <0.001** 0.008** <0.001** <0.001** 0.540
**: p<0.01, †pred: preclicted value, ‡S.D: standard deviation, §S.E: Standard error
Fig. 2.  Difference of pulmonary function between high 
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장 높게 나타났고, FEV1 (%)는 고노출군이 82.36%, 대
조군 A가 98.50% 대조군 B가 88.05%로 역시 대조군 
A가 가장 높게 나타났다. FVC (%) 및 FEV1 (%)는 대
조군 A, B에 비해 고노출군이 통계적으로 유의하게 더 
낮은 결과를 나타냈고, FEV1/FVC (%)는 고노출군이 
대조군 A에 비해서는 낮게, 대조군 B에 비해서는 약간 
높은 결과를 보였으나 통계적으로 유의한 차이는 없었
다 (그림 4).
3. 3. 3  집단 구분과 폐기능의 상관성 분석
3. 3. 3. 1  집단의 구분에 따른 FVC (%)의 변화
고노출군, 대조군 A, 대조군 B를 가변수 (dummy 
variable)화 하여 대조군 A와 B를 각각 기준으로 한 고
노출군의 FVC (%) 변화에 대해 알아보고, 폐기능에 영
향을 줄 수 있는 변수들에 대해 보정한 후와의 차이를 
살펴보았다. 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량에 대해 
보정 전 결과의 대조군 A에 대한 고노출군의 회귀계수 
(β) 값이 -8.33, 대조군 B에 대한 고노출군의 회귀계
수 (β) 값이 -6.93으로 나타나 대조군 A와 B보다 고
노출군의 FVC (%)가 낮음을 알 수 있었다. 일일 흡연
량에 대해서만 보정한 후의 결과의 회귀계수 (β) 값은 
대조군 A에 대해 -7.84, 대조군 B에 대해 -6.81로 
나타났으며, 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량에 대해 
모두 보정한 후 결과의 회귀계수 (β) 값은 대조군 A에 
대해 -11.92, 대조군 B에 대해 -6.39로 역시 음의 값
을 가졌다. 각각의 변수를 보정함에 따라 회귀식의 설
명력이 높아지는 것을 알 수 있었다 (표 10).
3. 3. 3. 2  집단의 구분에 따른 FEV1
 (%)의 변화
고노출군, 대조군 A, 대조군 B를 가변수 (dummy 
variable)화 하여 대조군 A와 B를 각각 기준으로 한 고
노출군의 FEV1 (%) 변화에 대해 알아보고, 폐기능에 
영향을 줄 수 있는 변수들에 대해 보정한 후와의 차이
를 살펴보았다. 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량에 대
해 보정 전 결과의 대조군 A에 대한 고노출군의 회귀
계수 (β) 값이 -16.14, 대조군 B에 대한 고노출군의 회
귀계수 (β) 값이 -5.70으로 나타나 대조군 A와 B보다 
고노출군의 FEV1 (%)이 낮음을 알 수 있었다. 일일 흡
연량에 대해서만 보정한 후의 결과의 회귀계수 (β) 값
은 대조군 A에 대해 -15.69, 대조군 B에 대해 -5.52
로 나타났으며, 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량에 대
Table 9. Difference of pulmonary function between high exposure and control B group.


























N 50 184 50 184 50 184 50 184 50 184
Mean 3.41 4.13 83.84 90.77 2.79 3.26 82.36 88.05 81.86 78.79
S.D‡ 0.60 0.77 13.85 11.57 0.55 0.69 12.519 13.25 8.36 7.77
S.E§ 0.08 0.06 1.96 0.856 0.08 0.05 1.77 0.98 1.18 0.57
p-value < 0.001** < 0.001** < 0.001** 0.007** 0.015*
*: p<0.05, **: p<0.01, †pred: preclicted value, ‡S.D: standard deviation, §S.E: Standard error
Fig. 3.  Difference of pulmonary function between high 








FVC (%Pred)** FEV1 (%Pred)** FEV1/FVC (%)
High-exposure group
Control B
Fig. 4.  Difference of pulmonary function among high 
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해 모두 보정한 후 결과의 회귀계수 (β) 값은 대조군 A
에 대해 -19.79, 대조군 B에 대해 -4.63으로 역시 음
의 값을 가졌다. 각각의 변수를 보정함에 따라 회귀식
의 설명력이 높아지는 것을 알 수 있었다 (표 11).
3. 3. 3. 3  집단의 구분에 따른 FEV1/FVC
 (%)의 변화
고노출군, 대조군 A, 대조군 B를 가변수 (dummy 
variable)화 하여 대조군 A와 B를 각각 기준으로 한 고
노출군의 FEV1/FVC (%) 변화에 대해 알아보고, 폐기
능에 영향을 줄 수 있는 변수들에 대해 보정한 후와의 
차이를 살펴보았다. 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량
에 대해 보정 전 결과의 대조군 A에 대한 고노출군의 
회귀계수 (β) 값이 -1.14, 대조군 B에 대한 고노출군
의 회귀계수 (β) 값이 3.07로 대조군 A보다 고노출군의 
FEV1/FVC (%)이 낮고, 대조군 B보다는 높음을 알 수 
있었다. 하지만 통계적 유의성은 보이지 않았다. 일일 
Table 10. Result of multiple linear regression between group and FVC (%).
Group
Unadjusted model Adjusted model Ⅰ§ Adjusted model Ⅱ¶
β† 95% CI‡ p-value β 95% CI p-value β† 95% CI p-value








7.504 (P=0.008) 0.1064.582 (P=0.013) 0.2273.575 (P=0.004)










6.523 (P=0.002) 0.1365.978 (p<0.001)
*: p<0.05, **: p<0.01, †β: regression coefficient, ‡CI: confidence interval, §Adjusted for mean number of cigarettes/day, ¶Adjusted for age, gender, 
height, weight, mean number of cigarettes/day
Table 11. Result of multiple linear regression between group and FEV1
 (%).
Group
Unadjusted model Adjusted model Ⅰ§ Adjusted model Ⅱ¶
β† 95% CI‡ p-value β 95% CI p-value β† 95% CI p-value





















7.435 (P=0.007) 0.0323.857 (P=0.022) 0.0652.615 (P=0.018)
*: p<0.05, **: p<0.01, †β: regression coefficient, ‡CI: confidence interval, §Adjusted for mean number of cigarettes/day, ¶Adjusted for age, gender, 
height, weight, mean number of cigarettes/day
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흡연량에 대해서만 보정한 후의 결과의 회귀계수 (β) 
값은 대조군 A에 대해 -0.95, 대조군 B에 대해 3.08
로 나타났으며, 연령, 성별, 키, 체중, 일일 흡연량에 대
해 모두 보정한 후 결과의 회귀계수 (β) 값은 대조군 A
에 대해 0.49, 대조군 B에 대해 4.04로 나타났다. 각각
의 변수를 보정함에 따라 회귀식의 설명력이 높아지는 
것을 알 수 있었다.
4. 고     찰
자동차에서 발생하는 대기오염물질은 인체의 건강
에 심각한 영향을 미친다. 그 중에서도 특히 경유 엔진 
차량에서 배출되는 미세먼지는 더욱 그 관련성이 큰 
것으로 알려져 있다 (Sheesley et al., 2009; Hall and 
Dickens, 2000). 많은 역학연구에서 대기 중 미세먼지
와 호흡기 건강영향의 관련성에 대해 언급하고 있으며 
(Moon et al., 2009; Kim et al., 2006), 대기 중 미세먼
지에 장기간 노출되는 것이 폐기능 저하에 영향을 줄 
수 있다는 선행 연구결과가 있다 (Rosenlund, 2009; 
Rundell et al., 2008). 이를 토대로 본 연구에서는 경유 
차량 배출물질에 노출될 가능성이 높은 고속버스 터미
널 및 화물트럭 터미널 근무자들과 일반 사무직 근로
자들의 폐기능 검사와 각 근무지 주변의 환경 농도 측
정을 수행하여 경유 차량 배출물질에 고농도로 노출되
는 것이 고속버스 터미널 및 화물트럭 터미널 근무자
들의 폐기능 저하에 영향을 미치는지 알아보았다. 또
한 고노출군의 폐기능과 대한민국 평균치와의 비교를 
위하여 국민건강영양조사 (2008) 자료를 활용하여 대
조군을 추가적으로 선정, 비교함으로써, 연구의 신뢰도
를 높이고자 하였다. 측정된 근무지 주변 환경의 미세
먼지 농도는 PM-10의 경우 고노출군 근무 지역이 
191.89±33.11 μg/m3, 대조군 A 근무 지역이 45.87±
16.76 μg/m3로 두집단 간 차이를 보였다. PM-2.5의 경
우 고노출군의 근무 지역이 60.82±17.40 μg/m3, 대조
군 A 근무 지역이 27.68±5.49 μg/m3로 고노출군의 주
변 환경의 PM 농도가 높은 것을 확인할 수 있었다. 이
러한 환경노출평가의 결과는 측정시기와 간격에 따라 
크게 차이가 나타날 수 있으나 본 연구에서는 주요 활
동시간에 집중하여 보수적 수준의 노출수준을 고려하
였으며, 추후 시간적 공간적 불확실성을 고려할 필요
가 있을 것으로 판단된다. 본 연구에서 사용된 폐활량 
측정 방법은 폐기능 검사 중 가장 많이 사용되는 방법
으로 피검자가 시간에 따라 들여 마시고 내쉬는 공기
량과 기류속 (flow)을 측정하는 검사로서 혈압을 측정
하는 것과 같이 일반 건강 진단을 위한 검사 중 하나이
다. 고노출군과 대조군 A의 폐기능을 비교한 결과 
FVC (%), FEV1 (%), FEV1/FVC (%) 세 항목 모두에서 
Table 12. Result of multiple linear regression between group and FEV1/FVC
 (%).
Group
Unadjusted model Adjusted model Ⅰ§ Adjusted model Ⅱ¶
β† 95% CI‡ p-value β 95% CI p-value β† 95% CI p-value








0.378 (P=0.540) 0.0130.501 (P=0.608) 0.0570.742 (P=0.617)








5.952 (P=0.015) 0.0252.963 (P=0.054) 0.1235.289 (P<0.001)
*: p<0.05, **: p<0.01, †β: regression coefficient, ‡CI: confidence interval, §Adjusted for mean number of cigarettes/day, ¶Adjusted for age, gender, 
height, weight, mean number of cigarettes/day
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대조군 A에 비해 고노출군의 폐기능이 통계적으로 유
의하게 낮게 나타났다 (p<0.01). 고노출군과 대조군 B
의 폐기능을 비교한 결과 FVC (%), FEV1 (%)는 대조
군 B에 비해 고노출군의 폐기능이 통계적으로 유의하
게 낮게 나타났다 (p<0.01). FEV1/FVC (%)는 고노출
군이 대조군 B에 비해 약간 높게 나타났으나, 통계적
으로 유의한 차이는 없었다 (p<0.062). 고노출군의 근
무 기간에 따른 폐기능의 관련성을 단순회귀분석을 통
해 알아본 결과, 근무 개월 수에 따라 FVC (%), FEV1 
(%), FEV1/FVC (%)에 대한 회귀계수 (β) 값이 음수로 
나타났지만, 통계적으로 유의한 결과는 아니었다. 대조
군 A와 B를 기준으로 하여 고노출군의 폐기능 변화를 
알아보기 위해 다중회귀분석을 실시한 결과, 대조군 A 
및 B와 비교하여 고노출군의 폐기능이 낮아지는 것을 
알 수 있었다. 흡연량, 성별, 연령, 키, 몸무게를 보정한 
경우 회귀식의 설명력이 높아지고 회귀계수 (β)의 절대
값이 조금씩 작아지는 경향을 보였는데, 이는 보정된 
독립변수들의 영향을 받아서인 것으로 생각된다. 그러
나 대조군 A에 대한 고노출군의 FVC (%) 변화에 대한 
회귀계수 (β) 값이 보정 전보다 보정 후가 오히려 크게 
나타나는 결과를 보였는데, 이는 보정된 독립변수들이 
FVC (%)에 영향을 주지 않기 때문인 것으로 판단된
다. 고노출군의 폐기능 저하 위험에 대한 교차비를 로
지스틱 회귀분석을 통해 알아본 결과, 경유 차량 배출
물질에 노출되지 않는 집단에 비하여 노출되는 집단의 
FVC (%) 저하 위험이 2.23배 (95% CI: 1.09~4.54), 
FEV1 (%) 저하 위험이 2.19배 (95% CI: 1.11~4.31) 높
은 결과를 보였으며, FEV1/FVC (%)는 0.49배 (95% CI: 
0.13~1.85)로 나타났으나 이는 통계적으로 유의한 결
과는 아니었다. 이러한 경유차량 미세먼지와 폐기능의 
상관성을 판단하는데 있어 본 연구에서는 지역샘플을 
사용하고 대상자의 샘플사이즈가 작아 전체적인 설명
력이 많이 낮은 것으로 나타났으며 이는 추후 연구에
서 보완되어야 할 것으로 판단된다.
본 연구에서 몇가지 제한점이 있다. 폐기능에 영향을 
줄 수 있는 요인 중 하나인 흡연 기간과 금연자의 지난 
흡연량에 대한 변수를 통제하지 못하였다. 하지만 연구 
대상자의 일반적 특성 분석 결과 고노출군과 대조군의 
흡연 비율이 대체적으로 비슷하게 구성되어 있었고, 
회귀분석 시 ‘현재 흡연하는 경우’에 일일 흡연량에 대
한 값을 사용함으로써 제한점을 보완하고자 하였다.
또한, 대기 환경 농도 비교를 위한 PM 농도 측정 값
의 데이터 수가 너무 적고 (n=5), 고노출군 및 대조군 
A의 측정 방법은 중량 분석법으로 동일하지만, 대조군 
B의 측정 방법이 베타선 흡수법으로 다르다. 중량 분
석법은 시료채취 전후 항온 항습과정을 거친 후 질량
을 측정하지만 베타선 흡수법에서는 이런 과정을 거치
지 않고 여과지 위에 쌓이는 입자의 질량을 직접 측정
하기 때문에 먼지가 흡수하는 수분에 의한 측정오차가 
발생될 수 있다. 아울러, 개인별 폐기능에 대한 노출자
료를 개인노출평가를 통해 평가하지 못하고 해석하여 
이에 대한 직접적 인과관계를 규명하지 못하였다.
고노출군과 대조군 A의 환경농도 측정 및 폐기능 
측정은 2011년 9월부터 12월 사이에 수행되었지만, 대
조군 B의 경우 2008년에 수행된 국민건강영양조사 자
료를 사용하였다. 그러나 본 연구에서 사용된 국민건
강영양조사 자료가 현재 이용 가능한 폐기능 측정 자
료 중 가장 최신자료이고, 우리나라의 전 국민을 모집
단으로 하여 체계적으로 표본을 추출하여 대표성 및 
신뢰성을 확보하고 있으므로 selection bias를 최소화 
할 수 있다는 장점을 가지고 있다.
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